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Joint line convergence angle predicts outliers of coronal alignment in 
navigated open wedge high tibial osteotomy 
 






ンと術後レントゲンのHip-knee-ankle angle（HKA）の差をNavigation correction 
loss（NCL）と定義し，NCL の程度と，術前レントゲンから NCL の関連因子を見
つけることを目的とした． 
ナビゲーション併用 OWHTO を施行した 106 膝を後ろ向きに評価した．|NCL|
≦1.5°を許容群，その他を外れ群とし，さらに外れ群を NCL が正（矯正不足群）
と負（過矯正群）の 2 群に分け，それぞれで計測項目を比較した．計測項目は，術
前は下肢全長片側立位レントゲンの Joint line convergence angle（JLCA）と
HKA，臥位内反，外反ストレスレントゲンで内反 JLCA，外反 JLCA，膝不安定
性として内反 JLCA と外反 JLCA の差（⊿JLCA）の 5 項目とした．また，術後１
年の下肢全長片側立位で JLCA と HKA を計測した．臨床成績評価として術前，術
後 1 年での American knee society score の Function score と Knee score を測定
した． 
 許容群は 46 膝，外れ群は 50 膝で，全患者の|NCL|は 2.0±1.5°だった．外れ
群が許容群より内反 JLCA，外反 JCLA，立位 JCLA が高値だった（P=0.0018, 
P=0.020, P=0.001）．ロジスティック回帰分析では立位 JLCA が|NCL|≦1.5°の
予測因子だった（オッズ比 1.334，95%CI 1.087-1.637，P 値 0.006）．術後 Knee 
score は許容群が高く（p=0.040），安定性の項目で差を認めた（p=0.019）．矯正
不足群 21 膝，過矯正群 29 膝で，矯正不足群の⊿JLCA が過矯正群より大きかっ
た（p=0.048）．ロジスティック回帰分析では，⊿JLCA が NCL＞1.5°で矯正不
足となる予測因子だった（オッズ比 0.665，95%CI 0.489-0.903，P 値 0.009）． 
NCL は骨切り部でなく軟部組織の緊張度変化で生じると考えられ，その原因と
して術中臥位，術後立位という患者姿勢の差による荷重の有無が考えられた．外れ
群ほど内反 JLCA，外反 JLCA，立位 JLCA が大きくなった．原因として外反 JLCA
は内側側副靱帯の術中の剥離，内反 JLCA は内反変形に伴う外側側副靱帯の緩み，
























示される．そのため，本研究ではアライメントの指標として HKA を用いた． 
2.単純レントゲン像の 2 次元での計測とナビゲーションによる 3 次元の計測は
一致するのか？ 
→研究の限界で述べたように一致しない可能性がある．現在の手術法では術前
























展位で評価しており，内反ストレス JLCA は 15°屈曲で評価しているため，2
次元のレントゲンで評価する際に誤差が生じた可能性，立位レントゲンとスト
レス撮影の臥位レントゲンで荷重の有無により外側側副靱帯にかかる力が異な
った可能性，本研究では FTA185°以上の症例を除外しているため，先行研究
の報告と対象の膝の安定性が異なった可能性などを考察したが，明確な理由は
不明であった． 
3.内側側副靱帯以外の鵞足などの影響の可能性は？下肢アライメントが外反す
ることで鵞足の緊張度が増す可能性はあるか？ 
→内側側副靱帯と同様に，鵞足も一旦剥離し後に縫着する．鵞足も剥離するこ
とで内側軟部組織の緊張度が低下する報告がある．また，術中に外反ストレス
をかけながら手術をすることで正確に矯正できたとする報告もある． 
 
 
以上の審査の結果、本研究は学術的に高く評価できる内容であり, 臨床応用に
発展できる研究結果であると評価された．また、申請者は、当該課題について
深い理解と洞察力を持っていると判断した。以上より本研究は博士（医学）の
学位に値するものと判定された． 
